























Tutkimuksen tarkoituksena on selvittää lasten sosiaalista kompetenssia ja perhesuhteita sekä näiden välisiä yhteyksiä lasten ja heidän vanhempiensa näkökulmista. Tutkimukseen osallistui kahden länsisuomalaisen koulun neljänsien ja viidensien luokkien oppilaat sekä heidän vanhempansa (n = 145, vastausprosentti 76). Lapsen sosiaalista kompetenssia mitattiin MASK-mittarilla (monitahoarviointi lapsen sosiaalisesta kompetenssista), perhesuhteiden toimivuutta mitattiin FAFHES-mittarilla (The Family Functioning, Health and Social Support). 

Lapset arvioivat sosiaaliset taitonsa paremmiksi kuin heidän vanhempansa. Vanhemmat ja pojat arvioivat poikien käyttäytyvän tyttöjä antisosiaalisemmin ja häiritsevämmin. Ydin- ja yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat perhesuhteensa paremmiksi kuin uusperheiden lapset. Yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat ydin- ja uusperheiden lapsia enemmän, että heidän kanssaan vietetään paljon aikaa. Mitä myönteisempinä lapset pitivät perhesuhteitaan, sitä paremmiksi he arvioivat sosiaaliset taitonsa ja harvinaisemmiksi antisosiaalisen käyttäytymisensä. Tutkimustuloksia voidaan hyödyntää kouluterveydenhuollossa lasten ja heidän perheidensä kokonaishyvinvoinnin ja kehityksen seurannassa. 
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The objective of this article is to study the children’s social competence and family relations and the connection between the social competence and the family relations. The participants of the study were the fourth- and fifth-grade pupils and their parents (n=145) of two schools located in Western Finland. The response rate was 76 %. The MASCS test (Multisource Assessment of Social Competence Scale) was used to measure the children's social competence and to measure family relations the FAFHES instrument (Family functioning, health and social support the functionality). The children perceived their social skills to be better than their parents did. 

The parents and the boys estimated boys’ behaviour to be more antisocial and disruptive than the girls' behaviour. The children of nuclear families and one-parent families estimated their family relations to be better than the children of blended families. The children of one-parent families felt more often than the children of nuclear and blended families that their parents spend a lot of time with them. The better the children considered their family relations to be, the higher they rated their social skills and the more unusual their antisocial behaviour. The results of this study can be used when examining the overall well-being and development of children and their families in school health services.
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OECD-raportin (2009) mukaan suomalaislapset sijoittuivat neljänneksi OECD-maiden lapsia koskevassa kokonaishyvinvoinnin vertailussa. Suomi sijoittui parhaimpien maiden joukkoon, kun tarkasteltiin materiaalista, terveyden ja turvallisuuden sekä koulutuksen hyvinvointia. Huomattavaa on, että Suomi sijoittui perhe- ja ystävyyssuhteiden tarkastelussa kuitenkin heikoimpien maiden joukkoon. (OECD 2009.) Yhä useammalle suomalaiselle lapselle perhesuhteiden monimuotoistuminen on yhteiskunnallisten ja kulttuuristen muutosten seurauksena arkipäivää. Perhesuhteet eivät ole enää yhtä pysyviä kuin aiemmin. Tämä on nostanut yhteis​kunnalliseen keskusteluun huolen lasten hyvinvoinnista. Perheinstituution merkitys ei kuitenkaan ole vähentynyt, vaikka perhesuhteiden moninaistumisen myötä siihen suhtaudutaan yhä joustavammin. Kun muutokset heijastuvat perheiden ihmissuhteisiin, lasten hyvinvoinnin ajatellaan olevan erityisen haavoittuva. (Broberg 2010.)





Vanhempien arviota lapsen sosiaalisesta kompetenssista (Renk ja Phares 2007) sekä perhesuhteiden merkitystä lapsen sosiaalisen kompetenssin kehittymiselle on tutkittu niukasti (Chan 2010) Hillaker ym. 2008, Attili ym. 2010). Hyvä sosiaalinen kompetenssi suojaa yksilöä muun muassa oppimisvaikeuksilta, itsetunto-ongelmilta, tunne-elämän ristiriidoilta ja käyttäytymishäiriöiltä (Denham ym. 2006). Heikko sosiaalinen kompetenssi, sosiaaliset taidot ja tunteiden ilmaisu, yhdistetään yksinäisyyteen. Pitkittyessään se voi aiheuttaa sosiaalisia pelkoja ja ahdistusta, jotka vaikeuttavat lapsen normaalia arkea. (Junttila 2010.)

Perhe on lapsen ja nuoren merkittävin kehitysympäristö (Mäenpää 2008). Kotioloilla ja kotikasvatuksella (Konu 2002) sekä perheenjäsenten välisillä vuorovaikutussuhteilla (Joronen 2005) on tärkeä rooli lapsen elämässä ja samalla yhteys lapsen yleiseen subjektiiviseen hyvinvointiin (Konu 2002, Joronen 2005). Lasten hyvinvointia sekä ikäkauden kehitystehtävistä selviytymistä edistää läheinen, tukea antava ja toimiva yhteys vanhempiin (Rönkä ym. 2002). Positiivinen käsitys omista taidoista ja selviytymisestä kotona, koulussa ja ystäväpiirissä on lapsen hyvinvoinnin kannalta merkittävä asia (Pulkkinen 2002). Hyvät perhesuhteet edistävät lapsen sosiaalista kanssakäymistä ikätovereidensa seurassa sekä sosio-emotionaalista hyvinvointia läpi lapsuuden ja nuoruuden (Kimbrel 2008). Vanhempi-lapsisuhteessa opitut vuorovaikutustaidot osoittavat lapselle, kuinka käyttäydytään ja toimitaan myös kavereiden seurassa (Contreras ja Kerns 2000, O’Neil ja Parke 2000). 

Sosiaalinen kompetenssi on sosiaalista kykyä ja taitoa käyttää olemassa olevia resursseja henkilökohtaisten tai sosiaalisten tavoitteiden saavuttamiseksi vuorovaikutuksessa (Kaukiainen ym. 2005, Junttila 2010). Sosiaalinen kompetenssi pitää sisällään myös sosiaaliset taidot (Junttila 2010), joita ovat muun muassa lapsen yhteistyökyky, selkeä kommunikaatiotaito, empaattisuus, lapsen kyky arvostaa tasavertaisesti itseään ja ryhmän muita jäseniä sekä tunteiden ilmaiseminen asianmukaisesti (Poikkeus 2008). Tässä tutkimuksessa sosiaalinen kompetenssi määritellään Junttilan (2010) mukaan yhtäältä lapsen prososiaalisuutena ja toisaalta antisosiaalisena käyttäytymisenä. Prososiaalisuus sisältää yhteistyötaidot ja empatiakyvyn, antisosiaalinen käyttäytyminen impulsiivisuuden ja häiritsevyyden. 

Sosiaalisen kompetenssin perustana voidaan pitää sosiaalista pääomaa, joka on siirtynyt ympäristöstä ja vanhemmalta lapselle (Poikkeus 2008). Sosiaalisesti kompetentilla lapsella on vahvat yhteistyötaidot ja empatiakykyä ja vain vähän tai ei lainkaan impulsiivista ja häiritsevää käyttäytymistä. Impulsiivisuus tulee esille emootioiden säätelyn ongelmina, joiden myötä tunteet tulevat nopeasti pinnalle ja käyttäytyminen on ennalta arvaamatonta. Häiritsevä käyttäytyminen esiintyy myös tunteiden ja käyttäytymisen säätelyn ongelmina, jolloin lapsi voi vahingoittaa toista aggressiivisella käyttäytymisellään ja suhtautua kielteisesti muihin lapsiin. (Kaukiainen ym. 2005.) Hyvä sosiaalinen kompetenssi mahdollistaa yksilön integroitumisen yhteiskuntaan. Läheiset ja toimivat sosiaaliset suhteet ovat tässä keskeisessä asemassa. (Junttila 2010.) 

Vanhempien antama emotionaalinen lämpö ja heidän positiivinen tunteiden ilmaisunsa lapsia kohtaan ovat yhteydessä lapsen hyvään empatiakykyyn ja sosiaaliseen toimintaan. Perheenjäsenten välisen lämminhenkisyyden on todettu olevan yhteydessä lapsen vähäisempään ongelmakäyttäytymiseen. (Wang ym. 2011.) Perhesuhteet, jotka perustuvat lämpöön, luottamukseen sekä hyväksyntään, saavat lapsen tuntemaan olonsa turvalliseksi ja kykeneväksi näyttämään tunteitaan sosiaalisessa ympäristössä (Attili ym. 2010). Perhesuhteet määritellään tässä tutkimuksessa lapsen ja toisen vanhemman välisenä emotionaalisena suhteena, jota tarkastellaan muun muassa kokemuksien jakamisen ja yhdessä vietetyn ajan kautta (Åstedt-Kurki ym. 2009). Tutkimus on osa laajempaa Tampereen yliopiston terveystieteiden yksikön tutkimushanketta Koululaisen ja hänen perheensä terveyden edistäminen koulussa.

TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSONGEMAT

Tämän tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää sosiaalista kompetenssia ja perhesuhteita sekä näiden välisiä yhteyksiä lasten ja heidän vanhempiensa näkökulmista. 

Tutkimusongelmat olivat: 
1) Miten lapset ja vanhemmat arvioivat lapsen sosiaalista kompetenssia ja perhesuhteita?
2) Miten vastaajien taustatiedot ovat yhteydessä lapsen sosiaaliseen kompetenssiin ja perhesuhteisiin?





Tutkimuksen kohderyhminä ovat kahden länsisuomalaisen koulun neljänsien ja viidensien luokkien oppilaat (n = 190) sekä heidän vanhempansa (n = 190). Poikkileikkausaineisto kerättiin syksyllä 2007. Lomakkeista palautui 145, ja näin ollen sekä oppilaista että vanhemmista kyselyyn vastasi 76 %. Suurin syy osallistumattomuuten oli, että vanhemmat eivät olleet palauttaneet tutkimuslupakaavaketta ennen kyselyajankohtaa. 

Aineiston keruu 
Aineisto kerättiin lapsilta oppitunnin aikana. Koska hankkeen tutkija oli paikalla vastaustilanteessa, oli lapsilla mahdollisuus kysyä tutkijalta lisätietoja. Vanhemmille lähetettiin kotiin saatekirje ja kysymyslomake, jonka he palauttivat kouluun.

Vanhemmat arvioivat lapsen ja lapset omaa sosiaalista kompetenssiaan suomalaisella MASK-mittarilla (monitahoarviointi lapsen sosiaalisesta kompetenssista) (Junttila ym. 2006). Siinä lapsen sosiaalista kompetenssia arvioidaan 15 väittämän avulla. Mittari sisältää neljä sosiaalisen kompetenssin osa-aluetta, joista muodostetaan osasummamuuttujat: yhteistyötaidot, empatiakyky, impulsiivisuus ja häiritsevyys. Vastausvaihtoehdot ovat 1 (ei koskaan), 2 (harvoin), 3 (usein) ja 4 (erittäin usein). Väittämistä muodostetaan kaksi summamuuttujaa, joista ensimmäisessä yhdistetään yhteistyötaidot ja empatiakyky ja se nimetään sosiaaliset taidot -osioksi. Väittämiä ovat esimerkiksi ”Tarjoan apuani muille oppilaille” ja ”Osaan olla hyvä kaveri”. Toinen summamuuttuja sisältää impulsiivisuuden ja häiritsevyyden ja se nimetään antisosiaaliseksi käyttäytymiseksi. Väittämiä ovat esimerkiksi ”Häiritsen ja ärsytän muita oppilaita” ja ”Minulla on lyhyt pinna”.

Tutkimuksessa käytettiin osiota Tampereen yliopiston terveystieteiden yksikössä kehitetystä perhehoitotyön FAFHES-mittarista (The Family Functioning, Health and Social Support), joka kartoittaa perheen terveyttä, toimivuutta ja sosiaalista tukea (Åstedt-Kurki ym. 2009). Tässä tutkimuksessa vanhemmat ja lapset arvioivat perhesuhteitaan FAFHES-mittarin perheen toimivuutta arvioivalla perhesuhteet-osiolla, jota modifioitiin lapsiperheisiin soveltuvaksi. Perheenjäsenten välisiä suhteita mitattiin seitsemällä väittämällä. Vanhempien lomakkeessa vastausvaihtoehdot vaihtelivat yhdestä viiteen (1 = täysin eri mieltä, 5 = täysin samaa mieltä). Lasten lomakkeessa vastaustapana oli VAS-asteikko: 100 millimetrin pituinen jana, jossa toisessa päässä oli merkintä samaa mieltä () ja toisessa päässä merkintä eri mieltä (). Lapsi valitsi sen kohdan janalta, joka kuvasi hänen mielipidettään parhaiten. Vastaukset tallennettiin siten, että luku 100 kuvasi täydellistä samanmielisyyttä ja 0 täydellistä erimielisyyttä. Väittämiä olivat esimerkiksi ”Vietämme paljon aikaa yhdessä perheenä” ja ”Perheessämme on hyvät suhteet perheenjäsenten välillä”. 

Aineiston analyysi
Aineisto analysoitiin tilastollisesti SPSS 19.0 for Windows -tilasto-ohjelmalla. Aineiston kuvailuun käytettiin frekvenssi- ja prosenttilukuja sekä keskilukuja. Summamuuttujista arvioitiin jakauman muotoa tarkastelemalla histogrammia silmämääräisesti ja jakamalla vinousluku (Skewness) vinousluvun keskivirheellä. Normaalijakaumassa tulos on –1,96–+1,96 viiden prosentin riskitasolla. (Heikkilä 2005.) Tässä tutkimuksessa hyväksyttiin normaalijakaumaksi arvot –1,96–​+2,09. 







Tutkimukseen vastasi yhteensä 145 alakoulun oppilasta sekä toinen heidän huoltajistaan. Taulukossa 1 on esitetty vastanneiden taustatiedot. Tutkimukseen vastanneista vanhemmista suurin osa oli lasten äitejä (90 %). Vastanneista lapsista neljäsluokkalaisia oli vajaa puolet ja viidesluokkalaisia hieman yli puolet. Heidän keski-ikänsä oli 10,4 vuotta. Puolet vastanneista oli tyttöjä ja puolet poikia. Lapsista 70 % asui ydinperheessä, 15 % yksinhuoltajaperheessä ja 13 % uusperheessä. Kolmannes vanhemmista oli käynyt kansa- tai peruskoulun ja runsas kolmannes lukion. Vähän alle kolmanneksella oli yliopisto- tai korkeakoulutus. Suurimmalla osalla vanhemmista oli päätoiminen työ (78 %). 

Lasten ja vanhempien arviot sosiaalisesta kompetenssista ja perhesuhteista 
Lapset arvioivat itse sosiaaliset taitonsa paremmiksi kuin heidän vanhempansa (t = 2,247, p = 0,026). Antisosiaalista käyttäytymistä lapset ja vanhemmat arvioivat samansuuntaisesti (p = 0,535). Vanhemmat arvioivat kuitenkin lapsensa käyttäytymisen häiritsevämmäksi kuin lapset itse (p  0,001). (Taulukko 2.) Lasten ja vanhempien perhesuhteiden arvioissa oli erittäin heikko positiivinen korrelaatio (r = 0,17). 

Vastaajien taustatietojen yhteys lapsen sosiaaliseen kompetenssiin ja perhesuhteisiin 
Tytöt ja pojat pitivät itseään sosiaalisilta taidoiltaan yhtä taitavina. Tytöt arvioivat empatiakykyään hiukan poikia paremmaksi: ero ryhmien välillä oli tilastollisesti suuntaa antava (p = 0,053). Pojat arvioivat käyttäytyvänsä hieman antisosiaalisemmaksi kuin tytöt (p = 0,026). Lisäksi pojat pitivät käyttäytymistään häiritsevämpänä kuin tytöt (p = 0,006). (Taulukko 3.) Myös vanhemmat arvioivat poikien käyttäytyvän antisosiaalisemmin (p = 0,015) ja häiritsevämmin (p = 0,010) kuin tytöt. (Taulukko 4.) 

Päätoimisessa työssä (ka. 3,21) olevat vanhemmat arvioivat lastensa empatiakyvyn huonommaksi kuin ei-päätoimisessa työssä (ka. 3,40) olevat (p = 0,039). Vanhempien työllisyystilanne ei ollut yhteydessä lasten arvioihin omasta empatiakyvystään (p = 0,323).

Ydin- (Md 83,00) sekä yksinhuoltajaperheissä (Md 80,71) elävät lapset kokivat perhesuhteensa kokonaisuudessaan paremmiksi kuin uusperheissä (Md 67,14) elävät lapset (p = 0,01). Yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat ydin- ja uusperheiden lapsia useammin, että perheessä vietetään paljon aikaa yhdessä (p = 0,017). Ydin- ja yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat uusperheiden lapsia useammin, että perheenjäsenet puhuvat paljon keskenään (p = 0,004). Lisäksi ydin- ja yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat uusperheiden lapsia useammin, että perheenjäsenet tykkäävät toisistaan (p = 0,002). Ydinperheiden lapset kokivat yksinhuoltaja- ja uusperheiden lapsia useammin, että perheessä on hyvät suhteet perheenjäsenten välillä (p = 0,002).

Lasten arviot perhesuhteiden ja lapsen sosiaalisen kompetenssin välisestä yhteydestä 
Lasten arvioinneissa perhesuhteiden ja sosiaalisten taitojen välillä oli kohtalainen positiivinen riippuvuus (r = 0,44), p  0,001). Perhesuhteiden ja antisosiaalisen käyttäytymisen välillä oli kohtalainen negatiivinen riippuvuus (r = –0,315, p  0,001). Mitä myönteisempänä lapset pitivät perhesuhteitaan, sitä paremmiksi he arvioivat sosiaaliset taitonsa ja harvinaisemmaksi antisosiaalisen käyttäytymisensä.

Vanhempien arviot perhesuhteiden ja lapsen sosiaalisen kompetenssin välisestä yhteydestä




Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys
Tässä tutkimuksessa käytettiin osiota Tampereen yliopiston terveystieteiden yksikössä kehitetystä perhehoitotyön FAFHES-mittarista, joka kartoittaa perheen terveyttä, toimivuutta ja sosiaalista tukea. Tässä tutkimuksessa vanhemmat ja lapset arvioivat perhesuhdettaan FAFHES-mittarin perheen toimivuutta arvioivalla perhesuhteet-osiolla (Åstedt-Kurki ym. 2009), jota ei ole aikaisemmin käytetty lapsille teetetyissä kyselyissä. Mittari muokattiin kouluikäiselle sopivaksi ja esitestattiin Itä-Suomessa yhdessä 4. ja yhdessä 5. luokassa (n = 37). Esitutkimusaineistossa FAFHES-mittarin summamuuttujan sisäistä johdonmukaisuutta kuvaava Cronbachin alfa -kerroin oli lapsilla 0,68 ja vanhemmilla 0,84. Arvoja voidaan pitää riittävän hyvinä. Pilottitutkimuksen perusteella ei mittariin tehty muutoksia. 

Vanhemmat arvioivat lapsen ja lapset omaa sosiaalista kompetenssiaan MASK-mittarilla (Junttila ym. 2006). MASK-mittaria on aiemmin käytetty useissa tutkimuksissa lapsen sosiaalisen kompetenssin mittarina. MASK-mittarin käsitevaliditeettiä vahvistaa Junttilan kollegoineen toteuttama faktorianalyysi, jonka mukaan sosiaalinen kompetenssi jakautuu yhtäältä sosiaalisiin taitoihin ja toisaalta antisosiaaliseen käyttäytymiseen (Junttila ym. 2006). Kyselylomakkeen reliabiliteettia arvioitiin sisäistä johdonmukaisuutta kuvaavalla Cronbachin alfa -kertoimella. Arvot vaihtelivat lasten lomakkeissa 0,49 ja 0,80 välillä ja vanhempien lomakkeissa 0,77 ja 0,83 välillä. Lasten lomakkeen empatiakyky- ja häiritsevyys-summamuuttujien kertoimia lukuun ottamatta arvoja voidaan pitää hyvinä. Matala Cronbachin alfa -kerroin empatiakyvyssä ja häiritsevyydessä saattoi johtua muuttujien vähäisestä määrästä. (Burns ja Grove 2005.) Mahdollista on myös, että lapsi arvioi olevansa yleisellä tasolla hyvä kaveri, mutta arvioi muut osion kohdat heikommin, kuten ”Otan huomioon muiden oppilaiden tunteet”. 

Tutkimuksen luotettavuutta tukee korkea vastausprosentti. Tutkimusasetelman vahvuutena voidaan pitää myös sitä, että sosiaalista kompetenssia ja perhesuhteita tutkittiin kahden perheenjäsenen näkökulmasta. Tutkimuksen luotettavuutta heikentää otoksen melko pieni koko. Erityisesti yksinhuoltaja- ja uusperheiden ryhmät olivat pieniä, joten tuloksia yleistettäessä tulee olla varovainen. Tutkimustuloksia lasten perhesuhteiden ja sosiaalisen kompetenssin yhteyksistä ei ole Suomessa aikaisemmin raportoitu. Aineiston kiinnostavuutta lisää se, että tutkimukseen osallistuneet lapset ovat syntyneet 1990-luvun laman loppupuolella. Tulevaisuudessa tuloksia on mielenkiintoista verrata laman jälkeen syntyneiden lasten ja heidän vanhempiensa käsityksiin perhesuhteista ja sosiaalisesta kompetenssista. Solantaus kollegoineen (2004) havaitsi, että 1990-luvun alussa vanhempien tulojen väheneminen lisäsi välillisesti lapsen riskiä mielenterveysongelmiin. Välittäjinä toimivat muun muassa kielteiset muutokset vanhempien mielenterveydessä, parisuhteessa ja vanhemmuudessa.

Tutkimuseettiset näkökulmat huomioitiin kaikissa tutkimusvaiheissa noudattamalla yleisiä tutkimuseettisiä säädöksiä: Koulujen rehtoreilta pyydettiin tutkimuslupa, ja tutkimukseen osallistuminen oli vapaaehtoista. Tutkimuksessa oli mukana alle 15-vuotiaita lapsia, joten heidän vanhemmiltaan pyydettiin tutkimuslupa kirjallisesti. Lapsille annettiin kyselylomakkeen mukana saatekirje, jossa kerrottiin vastausten käsittelyn luottamuksellisuudesta ja anonymiteetistä sekä annettiin hankkeen tutkijan yhteystiedot. Vanhemmille ja lapsille kerrottiin selkeästi tutkimuksen tarkoituksesta. Kyselylomakkeet käsiteltiin nimettömänä koko tutkimuksen ajan. 





Tähän tutkimukseen osallistuneiden lasten sosiaaliset taidot olivat hyvät ja antisosiaalinen käyttäytyminen melko vähäistä niin lasten itsensä kuin heidän vanhempiensa arvioimana. Empatiakyvyssä ero tyttöjen ja poikien välillä lähestyi tilastollisen merkitsevyyden rajaa. Myös aikaisemmissa tutkimuksissa on tullut esille, että tyttöjen käyttäytyminen koetaan usein empaattisemmaksi kuin poikien käyttäytyminen (Junttila 2010, Walker 2005). Tähän tutkimukseen osallistuneet vanhemmat kokivat lastensa yhteistyötaidot ja empatiakyvyn heikommiksi kuin lapset itsearvioinneissaan. Vanhemmat arvioivat myös lastensa käyttäytymisen häiritsevämmäksi kuin lapset itse. Tutkimuksen tulos on mielenkiintoinen ja herättää ajatuksia: Lapsi saattaa arvioida käyttäytymistään ottaen huomioon koko koulupäivän ja tietäen, miten koulussa ”kuuluu” käyttäytyä. Vanhemmat voivat puolestaan vetää johtopäätöksiä esimerkiksi siitä, miten lapsi käyttäytyy kotona, ja he voivatkin arvioida lapsen käyttäytymistä pidemmällä aikavälillä. Vanhempien arviointiin saattaa vaikuttaa myös opettajien vanhemmille antama palaute siitä, miten lapsi käyttäytyy luokassa. Greener (2000) toteaa, että lasten on osoitettu kuvaavan käyttäytymistään myönteisemmäksi kuin mitä se todellisuudessa on. 

Tämän tutkimuksen tulosten, sekä lasten itsestään tekemien arvioiden että vanhempien lapsistaan tekemien arvioiden, mukaan pojat käyttäytyivät antisosiaalisemmin, erityisesti häiritsevämmin, kuin tytöt. Aikaisemmissa tutkimuksissa on todettu, että lapsen sukupuolella on yhteyttä sosiaalisen kompetenssin eri osa-alueisiin. Walker (2005) toteaa, että pojilla esiintyy tyttöihin verrattuna enemmän häiritsevää käyttäytymistä. Zhoun ym. (2002) pitkittäistutkimuksesta kävi ilmi, että vanhempien ja tyttöjen välinen vuorovaikutus on lämpimämpää kuin vanhempien ja poikien välinen vuorovaikutus. Salmivallin (2005) mukaan tytöillä ja pojilla on erilaiset tavat olla ja toimia, ja he kasvavat jo pienestä pitäen ”eri kulttuureissa”. Toisaalta suuri osa vanhemmista yrittänee kasvattaa ja kohdella tyttöjä ja poikia samalla tavalla, ja sukupuolineutraalius onkin nykypäivänä yleinen puheenaihe. 

Tähän tutkimukseen osallistuneet päätoimisessa työssä olevat vanhemmat arvioivat lastensa empatiakyvyn huonommaksi kuin ei-päätoimisessa työssä olevat vanhemmat. Ei-päätoimiseen ryhmään kuului epäyhtenäinen joukko vanhempia, kuten kotiäidit ja -isät, osa-aikaisessa työssä olevat, opiskelijat, työttömät, lomautetut ja sairauslomalla tai eläkkeellä olevat vanhemmat. Junttila (2010) toteaa, että sosiaalisesti kompetentilla lapsella on vahvat yhteistyötaidot ja empatiakykyä ja että läheiset ja toimivat sosiaaliset suhteet ovat tässä keskeisessä asemassa. Zhoun ym. (2002) pitkittäistutkimus osoitti, että vanhempien antama emotionaalinen lämpö ja positiivinen tunteiden ilmaisu lasta kohtaan ovat yhteydessä lapsen hyvään empatiakykyyn ja sosiaaliseen toimintaan. Tulosten perusteella voidaankin pohtia, onko työssäkäyvillä vanhemmilla vähemmän aikaa lapsilleen ja heijastuuko tämä lapsen empatiakykyyn. Toisaalta ero näkyi vain vanhempien arvioinneissa.
Tähän tutkimukseen osallistuneet ydinperheissä elävät lapset kokivat perhesuhteensa hiukan paremmiksi kuin yksinhuoltajaperheiden lapset. Ydinperheiden lapset kokivat yksinhuoltaja- ja uusperheiden lapsia enemmän, että heillä on hyvät suhteet vanhempiensa kanssa. Sen sijaan uusperheissä elävät lapset kokivat perhesuhteensa huonommiksi kuin ydin- ja yksinhuoltajaperheissä. Uusperheiden lapset kokivat ydin- ja yksinhuoltajaperheiden lapsia vähemmän, että perheenjäsenet puhuvat paljon keskenään tai että perheessä tykätään toisista. Broberg (2010) toteaa väitöskirjassaan, että osassa uusperheistä ongelmaksi koetaan yhtäältä lapsen tasapuolinen kohtelu ja toisaalta lapsen sopeutuminen uuteen perhetilanteeseen. Ongelmaksi saattaa myös muodostua lasten epätasapuolinen kohtelu, sillä isä- tai äitipuolen voi olla vaikea hyväksyä puolison lapsia perheenjäseneksi. Konu (2002) ja Genzler ym. (2005) toteavat, että avoimet keskustelut perheenjäsenten välillä auttavat lasta ymmärtämään ja mukautumaan paremmin heidän kokemiinsa erilaisiin tunteisiin. Lapset saavat mallia vanhemmilta siitä, kuinka selviytyä erilaisista tunteista keskustelemalla. Aggression ilmeneminen lapsella voidaan yhdistää lapsen ja vanhemman välisen keskustelun puutteeseen (Attili ym. 2010).

Yksinhuoltajaperheiden lapset kokivat, että he viettävät paljon aikaa yhdessä perheen kanssa, kun taas ydin- ja uusperheiden lapset kokivat yhteisen ajan olevan vähäisempää. Halmeen (2009) väitöskirjatutkimuksen tuloksista (n = 1082) kävi ilmi, että isän ja lapsen yhdessäolo oli vähäisempää, jos avo- tai avioliitto oli toiselle puolisoista uusi tai jos perheeseen kuului aviovaimon lisäksi yhteiset lapset. Tämän tutkimuksen tulos on samansuuntainen, vaikka suurin osa vastaajista olikin äitejä. 

Tämän tutkimuksen mukaan lapset arvioivat sitä paremmiksi sosiaaliset taitonsa ja harvinaisemmaksi antisosiaalisen käyttäytymisensä, mitä myönteisempänä he pitivät perhesuhteitaan. Mitä myönteisimpänä vanhemmat pitivät perhesuhteitaan, sitä paremmiksi he arvioivat lapsen sosiaaliset taidot ja sitä harvinaisemmaksi antisosiaalisen käyttäytymisen. Samankaltaisia tuloksia on saatu myös aikaisemmissa kansainvälisissä tutkimuksissa (mm. Wang ym. 2011, Chan 2010).

PÄÄTELMÄT JA EHDOTUKSET HOITOTYÖN KÄYTÄNNÖN KEHITTÄMISEKSI

Suomessa ei ole aikaisemmin raportoitu tutkimuksia lapsen sosiaalisen kompetenssin ja perhesuhteiden välisistä yhteyksistä. Perheenjäsenten välisillä vuorovaikutussuhteilla on tärkeä rooli lapsen elämässä ja yhteys lapsen subjektiiviseen hyvinvointiin. Tämän tutkimuksen tulosten mukaan sekä lapset että heidän vanhempansa, jotka kokevat perhesuhteensa myönteiseksi, arvioivat lasten sosiaaliset taidot paremmiksi ja antisosiaalisen käyttäytymisen harvinaisemmiksi kuin perhesuhteensa huonoksi tuntevat lapset ja vanhemmat. Myös perherakenteilla näyttäisi olevan yhteys lapsen sosiaaliseen kompetenssiin. Aineiston pienen koon vuoksi tulokset ovat kuitenkin vain suuntaa-antavia. 

Ehdotukset kouluterveydenhuoltoon ja hoitotyöhön: 
1.	Kouluterveydenhuollossa on tärkeää tiedostaa vahvemmin perhesuhteiden ja lapsen sosiaalisen kompetenssin yhteys osana perheen ja lapsen kokonaisvaltaista hyvinvointia. 
2.	Kun tuetaan ja edistetään lapsen ja perheen terveyttä, perheen tunteminen ja luottamuksellisen suhteen kehittyminen kouluterveydenhoitajan ja perheen välille on edellytys tulokselliselle työskentelylle. 
3.	Kouluterveydenhuollossa terveystarkastusten ja -neuvonnan tulee olla pitkäjänteistä ja yhtenäistä toimintaa, jotta myös muutokset sosiaalisissa suhteissa voidaan ottaa huomioon. Näin voidaan tarjota vanhemmille lisätietoa erityisesti lapsen sosiaalisesta kehityksestä ja korostaa vanhempien merkitystä siinä.
4.	Lisääntynyt ymmärrys perhesuhteiden ja lapsen sosiaalisen kompetenssin välisestä yhteydestä auttaa terveydenhuollon ammattilaisia. Heidän on helpompi kohdata erilaisia perheitä, kehittää valmiuksiaan tukea perheitä sekä ottaa sosiaalinen näkökulma työssään huomioon. 
5.	Perheiden ja lasten kanssa työskentelevien on tärkeää tehdä moniammatillista yhteistyötä, jotta lapsen ja koko perheen sosiaalista terveyttä voidaan tukea ja sosiaalisia ongelmia ehkäistä.
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Taulukko 1. Lasten ja heidän vanhempiensa taustatiedot (n = 145). 
Taustatiedot		n	%
SukupuoliTyttö		72 	50Poika		73	50




Taulukko 2. Lasten ja vanhempien arvioinnit sosiaalisesta kompetenssista1.

Muuttujat	                      n	ka.	kh	Md	Q1/Q3*           p-arvo




1 asteikko 1–4 (1 = ei koskaan, 4 = erittäin usein)
2 parittainen t-testi
3 Wilcoxonin testi
























1) asteikko 1–4 (1 = ei koskaan, 4 = erittäin usein)
2) asteikko VAS 0–100 (mitä suurempi arvo, sitä paremmat perhesuhteet)




Taulukko 4. Lasten sosiaalinen kompetenssi ja perhesuhteet vanhempien arvioimana.
Muuttujat 	n	ka.	kh	Md	 Q1/Q3*	p-arvo




1) asteikko 1–4 (1 = ei koskaan, 4 = erittäin usein)
2) asteikko 1–5 (mitä suurempi arvo, sitä paremmat perhesuhteet)
* Q1 = alakvartiili, Q3 =  yläkvartiili (puolet havainnoista sijaitsee tällä kvartiilivälillä)




